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APRESENTACAO

Constata-se que a interdisciplinaridade profissional reflete diretamente no
avanco e melhoria de atendimento na populacéo. Dentro do campo interdisciplinar,
encontramos o setor saude, este que é composto por diversos profissionais que
trabalham arduamente para a melhoria dos servigcos de saude, contribuindo na pratica
clinica e cientifica.

Acredita-se que registrar e divulgar o modo de trabalho, o conhecimento
cientifico e relatar experiéncias sao estratégias para o aprimoramento do avanco da
humanidade.

Sendo assim, nesta coletanea “Atencéo Interdisciplinar em Saude’, o leitor tera a
oportunidade de encontrar trabalhos de pesquisa de carater nacional e internacionais
sobre saude, produzidos em lingua portuguesa, inglesa e espanhola, divididos em
quatro volumes.

Destaca-se que o volume | e Il tem-se predominantemente pesquisas de revisao
de bibliogréfica, literatura, integrativa, sistematica e estudo de caso. Ja o volume llI
e IV, encontra-se pesquisas com diferentes desenhos de estudo. Todos os artigos
trazem uma ampla visdo de diferentes assuntos que transversalizam a saude.

Acredita-se que o leitor apds a leitura desta coletédnea estara preparado para
lidar com a diversidade de barreiras técnicos/cientifico no setor saude. Por fim,
convido ao leitor a realizar uma excelente leitura e uma reflexdo sobre as tematicas
apresentadas, AbraSUS!

Samuel Miranda Mattos
Kellen Alves Freire
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CAPITULO 5
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RESUMO: O absenteismo dos usuarios nos
servicos de saude publica é uma realidade
brasileira que demanda uma abordagem ampla
e integrada da gestdo do Sistema Unico de
Saude (SUS). O atendimento nao realizado
€ uma oportunidade perdida de oferecer
assisténcia a outro individuo que necessita
de atencdo a sua saude, como também gera
desperdicio de recursos, demanda reprimida e
descontinuidade no atendimento. Contudo, o
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artigo trata de um relato de experiéncia, através
da supervisdo de enfermagem no Hospital
Universitario de Brasilia—HUB —UnB, no qual foi
utilizado o Aplicativo de Gestao para Hospitais
Universitarios da rede EBSERH — AGHU. O
mesmo teve como objetivo identificar as causas
do absenteismo em atendimento ambulatorial,
implementar acdes para melhoria, bem como
monitorizar sua efetividade. Foi realizada busca
aos pacientes faltosos através do aplicativo
AGHU, no més de novembro de 2014, no qual
65 pacientes fizeram parte da amostra, que
se deu por conveniéncia. Apés identificacao
das principais causas do absenteismo, foi
realizado um plano de agao para resolugcéo dos
problemas, com data programada para resposta
das acbes. Para monitorizacdo da efetividade
das solug¢des implementadas foi realizado um
estudo comparativo entre novembro de 2014
e 0 bimestre marcgo-abril de 2015. Através
do estudo comparativo observou-se que o
percentual de absenteismo ambulatorial diminui
apoés a implementacao das agoes.
PALAVRAS-CHAVE: absenteismo. gestao
em saude. tecnologia biomédica. assisténcia
ambulatorial
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ABSTRACT: Absenteeism of users in public health services is a Brazilian reality that
demands a broad and integrated approach to the management of the Unified Health
System (SUS). Missing care is a missed opportunity to offer care to another individual
who needs attention to their health, as well as wasting resources, suppressed demand
and discontinuity in care. However, the article deals with an experience report, through
nursing supervision at the University Hospital of Brasilia - HUB - UnB, in which the
Management Application for University Hospitals of the EBSERH - AGHU network was
used. It aimed to identify the causes of absenteeism in outpatient care, implement
actions for improvement, as well as monitor its effectiveness. Missing patients were
searched through the AGHU application in November 2014, in which 65 patients were
part of the convenience sample. After identifying the main causes of absenteeism, a
problem-solving action plan was prepared, with a date scheduled for response. To
monitor the effectiveness of the implemented solutions, a comparative study was
conducted between November 2014 and the two-month period March-April 2015.
Through the comparative study, it was observed that the percentage of ambulatory
absenteeism decreases after the implementation of the actions.

KEYWORDS: absenteeism. health management. biomedical technology. outpatient
care

11 INTRODUCAO

O absenteismo dos usuarios nos servicos de saude publica é uma realidade
brasileira que demanda uma abordagem ampla e integrada da gestdo do Sistema
Unico de Saltde (SUS). O atendimento n&o realizado é uma oportunidade perdida
de oferecer assisténcia a outro individuo que necessita de atencéo a sua saude,
como também gera desperdicio de recursos, demanda reprimida e descontinuidade
no atendimento.

No ambito da saude publica, a discussao sobre absenteismo em consultas
e exames nos ambulatérios deve ser enfatizada ja& que traz, de maneira direta,
desperdicios de recursos, estruturais e financeiros, a disposi¢ao do cidadao, além do
custo social. A literatura internacional mostra que esta situacédo nao é particularidade
dos ambulatérios brasileiros. 3456

A pratica e o cuidado a saude podem e devem ser atividades - fim e primordiais.
Desta forma envolve uma variedade de aspectos a se considerar: o da arte, que trata
da criatividade e da estética na saude, o ético, que envolve respeito, compreensao
entre os atores sociais envolvidos, e o da ciéncia, que trata do conhecimento e da
pesquisa necessarios as intervengcbes em saude.™

Poucos s&o os estudos brasileiros que abordam esse tema, principalmente
se nos ativermos a percepcdo do usuario. Os estudos existentes nacionais e
internacionais que buscam analisar as razdes das faltas as consultas e exames
referem como fatores determinantes a distancia entre a data do agendamento e a
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consulta/exame, esquecimento, dificuldade de liberacdo do trabalho e de locomocéo,
paternidade, melhora do sintoma que ocasionou 0 agendamento e atendimento médico
prévio sem que seja agendado, além de relatos do usuério nao ter sido avisado da
marcagao. 7891011213

O objetivo deste artigo € identificar as causas do absenteismo em atendimento
ambulatorial, implementar agdes para melhoria, bem como monitorizar sua efetividade.

2| METODOLOGIA

O artigo trata de um relato de experiéncia, através da supervisao de enfermagem
no Hospital Universitario de Brasilia — HUB — UnB, no qual foi utilizado o Aplicativo de
Gestao para Hospitais Universitarios da rede EBSERH — AGHU.

Abusca aos pacientes faltosos foi realizada através do aplicativo AGHU (ANEXO
A), no més de novembro de 2014, no qual 65 pacientes fizeram parte da amostra, que
se deu por conveniéncia, tendo em vista que o total de pacientes faltosos neste més
ultrapassou 4000 pessoas. Desta forma objetivou-se a busca fidedigna das causas.

Foi realizado o contato com os pacientes através de ligacao telefénica, na qual
foi aplicada a ferramenta de questionario (ANEXO B), para identificar as possiveis
causas do absenteismo ambulatorial.

ApoOs identificacao das principais causas do absenteismo, foi realizado um plano
de acdo, bem como cronograma de negociacéo para resolucéo dos problemas, com
data programada para resposta das acoes.

Para monitorizacdo da efetividade das solu¢des implementadas foi realizado
um estudo comparativo entre novembro de 2014 e o bimestre margo-abril de 2015.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Através da aplicacdo do questionario foi possivel identificar as causas do
absenteismo ambulatorial, a saber:

Causa Quantidade
A maquina que realiza o exame quebrou e esta em manutencao 23
Esqueceram da consulta 14
Nao puderam esperar para serem atendidos; 04
Estavam viajando durante a consulta; 02
Falta de transporte, greve de 6nibus; 08
O profissional responsavel pela consulta/exame faltou 05
Néao fizeram o preparo adequado 09
Total 65

Tabela 1. Causas do absenteismo ambulatorial, relatadas pelos pacientes em aplicacao de
questionario. 2014 — Hospital Universitario de Brasilia-DF

Fonte: HUB-UnB
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O absenteismo nas consultas ambulatoriais € um dreno de recursos;

dependendo da especialidade, ha variacédo de 10,0 a 25,0%, com média de 14%.2

Durante o processo de aplicacdo de questionario observou-se algumas

dificuldades encontradas no que diz respeito ao acesso as informacdes através dos

pacientes, como desatualizacdo dos numeros de contato, além disso, os pacientes

em sua maioria, por se tratarem de pacientes de longa data do HUB, apresentaram

dificuldade em lembrar porque ndo compareceram a consulta/exame. Outra dificuldade

encontrada foi a falta do registro de telefone no sistema AGHU, o que aumentou o

tempo de busca para conseguir o telefone da amostra coletada.

Apoés identificagdo das causas do absenteismo ambulatorial foi construido

um plano de acéo, juntamente com cronograma de negocia¢ao para resolucao dos

problemas identificados com data programada para resposta das acoes.

Problemas identificados

Resolucédo

Responsavel

Data para res-
posta das acoes

Maquina que realiza o
exame quebrou: tomdgrafo
Toshiba

Pacientes esqueceram a
consulta

Pacientes ndo puderam es-
perar para serem atendidos
por demora

Profissional responsavel por
exame/consulta faltou

Né&o fizeram o preparo ade-
quado

Realizar manutencéo pre-
ventiva nos aparelhos ne-
cessarios para realizagéo de
exames.

Confirmar consultas através
de ligacoes telefénicas.

Otimizacao do servico. Cum-
primento de carga horaria
do profissional responsavel
por consulta/exame.
Compromisso com horario
agendado.

Enfatizar orienta¢des descri-
tas no formulario entregue
ao paciente no ato da mar-
cacéo do exame.
Profissional enfermeiro para
implantar consulta de enfer-
magem no pré-exame.

Engenheiro clinico

Central de marcagéo de
consultas e exames
Divisdo médica;
Setores responsaveis
pela realizacdo de exa-
mes: laboratério, ima-
ginologia, endoscopia,
broncoscopia/colonos-

copia, pneumologia,
cardiologia, nutricao,
fisioterapia

Central de marcagao de
consultas e exames;
Colonoscopia/Endosco-
pia/Broncoscopia

09/02/2015

09/02/2015

16/02/2015

09/02/2015

Tabela 2. Cronograma de negociagao para resolugao dos problemas identificados, através das

causas do absenteismo ambulatorial. 2014 — Hospital Universitario de Brasilia-DF

Fonte: HUB-UnB

As causas referentes a pacientes que estavam viajando durante a consulta e

pacientes que faltaram por falta de transporte/greve de 6nibus ndo ha possibilidade

de resolucdo pelo Hospital Universitario de Brasilia, pois sdo inerentes a fatores

externos.
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Para monitorizar a efetividade das solugdes implementadas foi realizado 01 (um)
estudo comparativo entre o periodo utilizado para identificar as causas do absenteismo
ambulatorial- nov/2014 — e o periodo de mar e abr/2015, que compreende o periodo
posterior a implementacao das acoes.

A busca foi feita através do demonstrativo mensal de estatistica e faturamento/
HUB/EBSERH, fornecido pelo Servigo de Estatistica e Faturamento. Esta deu-se por
analise do quantitativo de consultas e exames ambulatoriais realizadas e o percentual
de absenteismo nos 2 periodos.

Em NOV/2014 o numero de pacientes marcados e nao atendidos totalizou 4.112
pacientes, no total de 17.985 pacientes marcados, apenas 13.873 consultas foram
realizadas, alcancando dessa forma o percentual de 22,86% de absenteismo.

No més de MAR/2015 esse numero caiu para 3.569 pacientes marcados e nao
atendidos. Gerando um percentual de 20,64% de absenteismo. No més de ABR/2015
0 numero de pacientes marcados e ndo atendidos foi de 3.267, atingindo o percentual
de 19,61% de absenteismo. Segue tabela para melhor visualizagéo:

, Consultas/Exames Consultas/Exames 5 Percentual de ab-
Periodo . Abstencées i
marcadas realizados senteismo
NOV/2014 17.985 13.873 4112 22,86%
MAR/2015 |17.289 13.720 3.569 20,64%
ABR/2015 16.664 13.397 3.267 19,61%

Tabela 3. Percentual de absenteismo ambulatorial conforme demonstrativo mensal de
estatistica e faturamento. 2015 — Hospital Universitario de Brasilia-DF

Fonte: Servico de estatistica e faturamento/HUB-Um

Foi constatada a taxa de absenteismo nos atendimentos agendados (consultas
e exames), variando de 10,0 a 30,0%. Com a otimizagdo da gestdo da agenda
com confirmag¢ao de comparecimento, houve reducéo de 2,0 a 4,0% em 62,0% das
especialidades, resultado das articulagcoes do trabalho em rede e sensibilizacdo dos
gestores locais visando pactuacdes e uso de vagas de bolsbes (corresponsabilidade
entre 0s servicos).™

No caso de nao confirmacgéo de presenca antecipadamente, o servigo de saude
pode ofertar essa vaga de saude.

Em estudo na Secretaria Municipal de Saude de S&ao Paulo, relata ter reduzido
0 absenteismo de 27,0 para 18,0% nos casos contatados pelo call center e aumento
de 5,0% nas vagas canceladas. As a¢des desenvolvidas foram: implantacédo de uma
central de confirmagcdo de agendamento (call center), contatando os pacientes com
15 dias de antecedéncia e relembrando-os, via SMS, dois dias antes; gestédo da fila
de espera com implantacdo do overbooking para melhor aproveitamento das vagas;
novos contratos para incrementar a oferta dos procedimentos; implantacédo de novos
servicos de unidades fixas e moveis para realizacdo de exames.?
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A partir do estudo detalhado do demonstrativo foi possivel identificar as clinicas
que possuem 0s maiores percentuais de absenteismo dentro do ambulatério. O
célculo foi realizado inicialmente pela soma das consultas e exames ambulatoriais
marcados e dos pacientes marcados e nao atendidos, em subsequéncia foi realizado
o calculo para alcancar o percentual de absenteismo especifico de cada clinica. O
periodo para estudo foi ABR/2015, por ser o mais atual. Para melhor visualizagao foi
confeccionada a seguinte tabela:

Consultas e exames ambulatoriais ABR/2015

) Consultas/ Consultas/ Percentual

CLINICA exames exames Abstencdes Absenteismo
marcados realizados

CARDIOLOGIA 415 388 77 18,5%
ANESTESIOLOGIA 254 207 47 18,5%
CLINICA MEDICA 356 251 105 29,4%
DERMATOLOGIA 1076 858 218 20,2%
DIP 260 209 51 19,6%
ENDOCRINOLOGIA 447 392 55 12,3%
GASTROENTEROLOGIA 416 336 80 19,2%
GENETICA 97 82 15 15,4%
GERIATRIA 210 178 32 15,2%
NEFROLOGIA 347 270 77 22,1%
NEUROLOGIA 238 213 25 10,5%
PNEUMOLOGIA 381 343 38 9,9%
SAUDE COLETIVA 82 63 19 23,1
PSIQUIATRIA 571 432 139 24,3%
REUMATOLOGIA 540 486 54 10%
ONCOLOGIA CLINICA 384 381 3 0,7%
HEMATOLOGIA 87 76 11 12,6%
RADIOTERAPIA 88 88 0 0%
CIRURGIA GERAL 189 153 36 19%
CIR. PLASTICA 78 64 14 17,9%
NEUROCIRURGIA 47 39 8 17%
OFTALMOLOGIA 570 453 117 20,5%
ORTOPEDIA 156 138 18 11,5%
OTORRINOLARINGOLOGIA 807 584 223 72%
SAUDE AUDITIVA 179 141 38 21,2%
CIRURGIA CABECA E PESCOCO 149 118 31 20,8%
PROCTOLOGIA 211 158 53 25,1%
UROLOGIA 329 264 65 19,7%
CIR. TORACICA 127 126 1 0,7%
CENTRO DE CLINICAS PEDIATRICAS 1370 1110 260 18,9%
CENTRO DE CIRURGIA PEDIATRICA 72 53 19 26,3%
GINECOLOGIA GERAL 584 437 147 25,1%
MASTOLOGIA 354 292 62 17,5%
PRE-NATAL 619 511 108 17,4%
FISIOTERAPIA E REABILITACAO PULMONAR | 1556 1171 385 24,7%
FARMACIA 10 10 0 0%
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SERVICO SOCIAL 488 445 43 8,8%

TERAPIA OCUPACIONAL 141 133 8 5,6%

FONOAUDIOLOGIA 383 289 94 24,5%
IMPLANTE COCLEAR 70 47 23 32,8%
PSICOLOGIA 673 428 245 36,4%
NUTRICAO 325 254 71 21,8%
ENFERMAGEM 837 685 152 18,1%

Tabela 3. Percentual de absenteismo ambulatorial por clinica/especialidade conforme
demonstrativo mensal de estatistica e faturamento. 2015 — Hospital Universitario de Brasilia-DF

Fonte: Servico de estatistica e faturamento/HUB-UnB

Através de analise da tabela acima, foi possivel identificar as especialidades
que possuem maior numero de absenteismo por ordem decrescente de percentual:
Psicologia, Implante Coclear, Clinica Médica, Cirurgia pediatrica, Ginecologia e
Proctologia.

41 CONCLUSAO

Mensurar é instrumento imprescindivel na administracdo dos servi¢os de saude.
O conhecimento das causas e a extensdo das consequéncias permitem a tomada de
decisbes que levem a correcdo ou minimizacao de riscos que imputam no minimo
prejuizo econdmico, e no caso do absenteismo, 0 aumento das chamadas filas de
espera.

Através do estudo comparativo observou-se que o percentual de absenteismo
ambulatorial apresentou acentuada reducdo apdés a implementacédo das acdes.
Dessa forma fica claro a importancia da identificacdo das causas do absenteismo,
bem como a mobilizacao e responsabilidade mutua dos setores envolvidos em sanar
os problemas identificados que dizem respeito ao sistema de saude.

Assim, algumas mudangas no servico podem ser benéficas para reduzir o
absenteismo, tais como: facilitar a desmarcacédo e o agendamento; ampliar as
formas de comunicagdo da populacédo com a unidade por meio de telefones e correio
eletrénico; melhor gerenciamento e monitoramento de agenda dos profissionais;
manutencao preventiva dos aparelhos indispensaveis a realizacdo e exames, entre
outros fatores que demandam ac¢des simples para redug¢ao do absenteismo.

A metodologia da pesquisa-acao demonstrou potencial para o enfrentamento
de desafios na atencdo em saude - dentre 0s quais o absenteismo -, ja que aliou o
conhecimento e a reflexdo da realidade local com a possibilidade de construcéo das
mudancgas necessarias por parte dos atores envolvidos.

Atencao Interdisciplinar em Saude Capitulo 5




REFERENCIAS

A Gazeta [Internet]. Faltas em consultas médicas chegam a 70% na rede publica. Espirito Santo;
2011 [acesso em 2014 Dec 06]. Disponivel em: http://gazetaonline.globo.com/_conteudo/2014/05/
noticias/a_gazeta/dia_a_dia/847876-faltas-em-consultas-medicas-chegam-a-70-na-rede-publica.html.

Albieri FAO, André LDSM, Malaquias AK, Moreira RA, Fillipi Jr. J, Misso O, et al. Gestao de fila

de espera da atencdo BEPA 2014;13(152):19-32 pagina 32. Absenteismo em atendimento
ambulatorial de especialidades no estado de Sao Paulo/Bittar OJNV et al. especializada
ambulatorial: resgatando o passado e buscando um novo olhar para o futuro. S&o Paulo:
Secretaria Municipal de Saude; 2014. (Relatérios de fila de espera e vagas ofertadas e SIGA-Saude/
SP)

Barron WM. Failed appointments: Who misses them, why they are missed, and what can be
done. Prim Care. 2001;7(4):563-74.

Bender AS, Molina LR, Mello ALSF. Absenteismo na atencao secundaria e suas implicacoes na
atencao basica. Revista Espaco para a Saude 2010; 11(2):56-65.

Correio da Manha [Internet]. Doentes faltam mais as consultas e exames. Portugal, Lisboa;
2012 [acesso em 2014 Dez 05]. Disponivel em: http://www.cmjornal.xl.pt/detalhe/noticias/nacional/
atualidade/doentes-faltam-mais-as-consultas-e-exames.

Ferreira J. A saude em comprimidos: influéncias socioculturais na interpretacao de sintomas
e terapias medicamentosas em uma vila de classe popular de Porto Alegre. Saude Debate.
2011;25(59):67-72.

Giacchero KG, Miasso Al. Ambulatoério de psiquiatria em hospital geral: caracterizacao da
adesao de usuarios ao agendamento. Rev RENE. 2008 [acesso em 2015 Fev 04];9(2):20-7. hitp://
www.revistarene.ufc.br/revista/index.php/revista/article/view/547.

G1 [Internet]. Falta as consultas marcadas gera prejuizo de R$ 500 mil em Canoas, RS. Rio
Grande do Sul; 2012 [acesso em 2014 Dez 04]. Disponivel em: http://g1.globo.com/rs/rio-grande-do-
sul/noticia/2012/06/falta-consultas-marcadas-gera-prejuizo-de-r-500-mil-em-canoas-rs.html.

Husain-Gambles M, Neal RD, Dempsey O, Lawlor DA, Hodgson J. Missed appointments in
primary care: questionnaire and focus group study of health professionals. Br J Gen Pract.
2014;54(499):108-13.

Kwintner M. When absence speaks louder than words: an object relational perspective on no-
show appointments. Clin Soc Work J. 2011;39:253-61. http://dx.doi.org/10.1007/s10615-011-0313-x.

Perron NJ, Dao MD, Kossovsky MP, Miserez V, Chuard C, Calmy A et al. Reduction of missed
appointments at an urban primary care clinic: randomized controlled study. BMC Fam Pract.
2010;11:79. http://dx.doi.org/10.1186/1471-2296-11-79.

Portal da Cidadania [Internet]. Excesso de faltas em exames e consultas prejudica a saiude de
Biguacu. Santa Catarina: Prefeitura Municipal de Biguagu; 2011[acesso em 2014. Dec 05]. Disponivel
em: http://www.bigua.sc.gov.br/excesso-de-faltas-em-exames-e-consultas prejudica-a-saude-de-
biguacu/.

Van der Meer G, Loock JW. Why patients miss follow-up appointments: a prospective control-
matched study. East Afr J public Health. 2008;5(3):154-6.

Atencao Interdisciplinar em Saude Capitulo 5



http://gazetaonline.globo.com/_conteudo/2014/05/noticias/a_gazeta/dia_a_dia/847876-faltas-em-consultas-medicas-chegam-a-70-na-rede-publica.html
http://gazetaonline.globo.com/_conteudo/2014/05/noticias/a_gazeta/dia_a_dia/847876-faltas-em-consultas-medicas-chegam-a-70-na-rede-publica.html
http://www.cmjornal.xl.pt/detalhe/noticias/nacional/atualidade/doentes-faltam-mais-as-consultas-e-exames
http://www.cmjornal.xl.pt/detalhe/noticias/nacional/atualidade/doentes-faltam-mais-as-consultas-e-exames
http://www.revistarene.ufc.br/revista/index.php/revista/article/view/547
http://www.revistarene.ufc.br/revista/index.php/revista/article/view/547
http://g1.globo.com/rs/rio-grande-do-sul/noticia/2012/06/falta-consultas-marcadas-gera-prejuizo-de-r-500-mil-em-canoas-rs.html
http://g1.globo.com/rs/rio-grande-do-sul/noticia/2012/06/falta-consultas-marcadas-gera-prejuizo-de-r-500-mil-em-canoas-rs.html
http://dx.doi.org/10.1007/s10615-011-0313-x
http://dx.doi.org/10.1186/1471-2296-11-79
http://www.bigua.sc.gov.br/excesso-de-faltas-em-exames-e-consultas%20prejudica-a-saude-de-biguacu/
http://www.bigua.sc.gov.br/excesso-de-faltas-em-exames-e-consultas%20prejudica-a-saude-de-biguacu/

ANEXO A

Busca aos pacientes faltosos realizada através do aplicativo AGHU

= P > s

4 ) @ hitps//aghu/aghu/casca/casce.seam

i

o #,Gerar Arquivo das Agendas X

Senico 7 Dia 7 Horari
3 selecions [
Grade ?  Setor 7 =
A Datalnicial 7 %  DataFinal 7
- o014 32014

EsplAgenda 2

Equipe 7

Profissional 2

Pagador 7 Autorizagho 7 Condigho Atendimento 7
Selecions [v] | Selecione [=]  selecione
Situacdo 7 Retomno do Paciente 7

- i PACIENTE FALTOU .9

IQ Pré-Visualizar ] [m.‘,cerammnwn H ] umnarl

EspiAgenda Grade t Situagéo Prontuirio Retor
ueRcADA a0 ©
waRcADA = ©
MARCADA 72881 0 BRASILIADF
MARCADA 71914 425 @ BRASILIADF
URL 4 03172014 07:00 RETORNO MARCADA 963284 SAMYA BONIFACIC DANTAS DS SANTOS o BRASILIADF
85 0120140700  RETORNO MARCADA 4358714 ROSINEIDE MARIA DE JESUS SANTOS. “ ERASILIADF
URL 4 03172014 07:00 RETORNO MARCADA 27132 LUCIANA DE SOUZA PAES DA SILVA. o BRASILIADF
- T R ) ueRCADA o2z ©
" 5 ) reTomo weRceo s JARDELINA PEREIRA HOWAS SITOS ®
5 L L ) ueRCADA mas isLENE DascNo LoPes ©
QIOIC) 4184 registos sncontranos Pagina 1 de 415

Tempo de Sessao: 28:19 Usuario: LARISSE SOUZA CERQUEIRA

ANEXO B

Ferramenta de Questionario

Regulacao de Exames e Consultas - HUB

Formulario para identificar a ndo realizacao de exame ou interconsulta
Tipo de Procedimento para pacientes AMBULATORIAL:
Consulta Exame
Especialidade:
Nome do paciente:

N° do prontuario:

Motivo da nao realizacao:

Paciente nao fez o preparo adequado.

Profissional responsavel pelo exame ou consulta faltou. Qual profissional:

Material que realiza o exame esta em falta; Qual?

Maquina que realiza o exame quebrou ou estd em manutencao. Qual?

Falta de transporte (nao levaram o paciente internado)
Paciente mudou de clinica e nao foi avisado que tinha exame marcado.

Outros
Data:
Responsavel pelo preenchimento:

Atencao Interdisciplinar em Saude Capitulo 5




iNDICE REMISSIVO

A

Absenteismo 47, 48, 49, 50, 51, 52, 53, 54

Admissao do paciente 33

Albumina sérica 141

Aleitamento materno 91, 92, 93, 94, 95, 96, 97, 98, 99, 100, 101
Antropologia 111, 113, 121

Arbovirus 69, 71, 221

Assisténcia ambulatorial 47

Assisténcia a saude 56, 59, 78, 113, 245

Atencéo farmacéutica 206, 207, 208, 210, 212, 213, 215
Atencéo primaria a saude 1, 61, 67

Avaliacéo dos servigos de saude 56, 59

B

Beneficios 26, 33, 91, 92, 93, 96, 99, 100, 103, 105, 163, 164, 165, 166, 167, 170, 171, 206,
230, 231, 232, 234, 235, 236

Brasil 2,3, 5, 8,9, 28, 29, 30, 31, 32, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 56, 57, 58, 59, 60,
61, 62, 63, 64, 66, 67, 70, 71,73, 74, 77, 89, 92, 93, 94, 95, 96, 100, 103, 104, 105, 107, 108,
109, 110, 111, 123, 127, 128, 132, 133, 137, 146, 149, 159, 166, 172, 177, 191, 192, 195, 198,
201, 202, 203, 205, 206, 207, 208, 209, 210, 211, 213, 214, 215, 220, 221, 222, 223, 224, 226,
227,228, 238, 239, 241, 242, 243, 244, 245, 246, 247, 250, 255, 256, 257, 258, 261, 262, 263,
264, 266, 268, 270

Cc

Céncer 120, 134, 135, 137, 138, 139, 158, 167, 179, 180, 181, 182, 269

Cuidado 1, 4, 7,10, 12, 19, 39, 43, 48, 64, 65, 66, 67, 76, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90, 93,
111, 112, 113, 117, 118, 119, 120, 121, 129, 186, 190, 194, 195, 199, 201, 203, 204, 208, 210,
212, 214, 245, 259, 260, 262, 265, 267, 268, 270

Cuidados paliativos 111, 112, 113, 117, 118, 119, 120, 121, 197, 198, 199, 200, 201, 202, 203,
204, 205, 269

D

Diagnéstico 2, 29, 30, 32, 44, 68, 69, 70, 71,72,73,74,75,76,77,79, 84, 85, 86, 87, 88, 104,
112, 118, 132, 136, 139, 159, 170, 172, 173,174,175, 176,177,178, 179, 181, 182, 183, 185,
187, 188, 192, 193, 194, 195, 196, 197, 198, 221, 223, 226, 228, 238, 243, 247, 264
Dietoterapia 123, 129

Dificuldades 16, 17, 18, 20, 50, 88, 91, 92, 93, 94, 95, 98, 99, 100, 101, 123, 131, 152, 167,
171, 190, 192, 201, 203, 218, 259, 266

Doacéo de 6rgéaos 75, 76, 77, 81, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90

Atencao Interdisciplinar em Saude indice Remissivo




E

Educacdo 8, 22, 24, 29, 34, 90, 91, 93, 96, 97, 100, 120, 170, 197, 199, 203, 204, 205, 210,
213, 216, 217, 219, 221, 227, 243, 244, 246, 256, 257, 262, 263, 265, 266, 270

Enfermagem obstétrica 37, 39, 40

Enfermeiros 34, 41,61, 67, 79, 83, 84, 85, 86, 88, 89, 93, 98, 99, 120, 121, 237, 239, 240, 243, 245
Epidemiologia 103, 105, 228, 247, 270

Estémago 134, 135, 136, 137, 138

F

Farmacia clinica 207, 209
Filosofia 111, 112, 113, 114, 115, 121, 205
Filosofia em enfermagem 113

G

Gastos em saude 23, 24, 27
Gestdo em saude 47

H

Helicobacter pylori 134, 135, 136, 137, 138, 139, 140
Hipoalbuminemia 142

Impactos na saude 23, 24, 27

indice de massa corporal 142

Insuficiéncia cardiaca 23, 24, 25, 26, 29, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 156
Insuficiéncia renal crénica 123, 127, 132, 152

L

Larva migrans 102, 103, 104, 105, 106, 108, 109, 110
Larva migrans cutanea 102, 103, 104, 105, 106, 108, 109, 110

M

Maées 4, 91, 92, 93, 95, 96, 97, 98, 99, 100

Midias sociais 217

Mortalidade 24, 25, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 33, 35, 36, 44, 71, 73, 104, 116, 130, 156, 158, 181, 207
Morte encefélica 75, 76, 77, 78, 79, 80, 81, 83, 84, 86, 87, 88, 89, 90

Mosquito Aedes aegypti 220, 221, 222, 223, 224, 225, 226

Movimento social 10, 11, 12, 13, 21

N

Nefropatias 123

Atencao Interdisciplinar em Saude indice Remissivo




P

Parasitoses 103, 104, 105, 106, 109

Parto 37, 38, 39, 40, 41, 43, 44, 45, 46, 93, 96, 97, 231, 234, 235, 236, 238, 243, 244, 247
Periodontite crénica 141

Potencial doador 75, 76, 77, 78, 83, 84, 86, 87, 88, 89, 90

Prevencéo 1,3, 4,7, 11,16, 19, 20, 26, 33, 43, 46, 64, 65, 71,72, 73, 126, 160, 175, 198, 210,
212, 215, 218, 221, 222, 223, 226, 227, 228, 234, 235, 237, 238, 239, 240, 241, 243, 244, 245,
246, 247, 249, 254, 261, 263, 270

Psicoterapia de grupo 1

R
Responsabilidade 7, 13, 14,17, 37, 39, 40, 41, 43, 44, 45, 46, 53, 98, 119, 188, 207, 264, 266
S

Saude publica 11, 20, 21, 23, 25, 26, 31, 35, 46, 47, 48, 68, 69, 70, 71, 73, 74, 104, 107, 108,
139, 153, 176, 220, 221, 222, 223, 224, 227, 258, 260, 263

Sinalizagbes 170

Sintomas 2, 7, 54, 69, 70, 71, 73, 109, 117, 121, 126, 127, 130, 156, 157, 158, 160, 167, 168,
188, 196, 198, 216, 218, 225, 226

T

Tecnologia biomédica 47

Tecnologia da informagao 217

Teste da orelhinha 170,171,172, 173,174,175, 176, 177

Tratamento 11, 24, 25, 26, 29, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 38, 68, 69, 71, 72, 73, 86, 105, 110,
118, 122,124,126, 127, 128, 129, 131, 132, 133, 135, 138, 139, 153, 159, 160, 167, 170, 172,
174,177,180, 181, 182, 191, 192, 193, 194, 198, 199, 216, 218, 221, 223, 226, 227, 228, 230,
231, 232, 233, 235, 239, 243, 245, 249, 250, 253, 254, 256, 257, 270

\'}

Violéncia obstétrica 37, 43, 46

Atencao Interdisciplinar em Saude indice Remissivo




Agéncia Brasileira do ISBN
ISBN 978-85-7247-761-1

977885727477611






